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重症熱性血小板減少症候群（Severe Fever with Thrombocytopenia Syndrome: SFTS）は SFTSウイルス
（SFTSV）によって引き起こされるマダニ媒介性感染症で、ブニヤウイルス科フレボウイルス属に分類され
る新興感染症である。2009年、中国から初めて報告され、2013年、本邦において初めての SFTSの症例が報
告された。SFTSは報告されてから間もないこともあり、わが国における SFTSの疫学・臨床的特徴について
十分調査がなされていない。SFTSの疫学・臨床的特徴を明らかにするために本研究を実施した。 
本研究は後ろ向き観察研究である。まず、2013 年 4 月から 2014 年 9 月までに感染症発生動向調査に報告
された SFTS 症例の基本属性を分析した。さらに、この SFTS 症例を報告した臨床医に対して質問用紙を郵
送し、感染症発生動向調査では得られない詳細な疫学・臨床的情報を収集、分析した。なお、SFTS症例は全
て、国立感染症研究所または地方衛生研究所において実施された実験室的方法（逆転写ポリメラーゼ連鎖反
応：RT-PCR）によって診断された。 
2013年 4月から 2014年 9月までに 96例の SFTS症例が感染症発生動向調査に報告された。全ての症例は
西日本から報告されており、82 例（85%）は 4 月から 8 月までに発症していた。96 例中 49 例で質問用紙を
回収することができ（回収率：51%）、そのうち 15 例が死亡していた（致命率：31%）。症例の特徴として、
高齢者が多く（年齢中央値：78 歳）、41 例（84％）が 60 歳以上であった。41 例（84%）が発症 2 週間前に
屋外での活動歴を有していた。検査所見では、入院時の血液中 CRP値が軽度上昇しており、侵襲性アスペル
ギルス症を含む真菌感染症が 5 例（10%）の症例でみられた。骨髄穿刺が実施された 18 例中 15 例（83%）
で病理学的に血球貪食を認めた。死亡のリスクを検討するために、生存群と死亡群の所見を統計学的に比較し
たところ、入院中の神経学的異常や血清 LDHと血清 ASTの上昇が死亡群で有意に多かった。 
SFTS症例の多くは 4月から 8月に報告され、西日本に偏った地理分布を示した。症例の 41例（84％）が 60
歳以上であり、41 例（84%）が発症 2 週間前の屋外活動歴を有していた。従って、流行域の住人、特に高齢
者は屋外活動の際にダニに刺されないような予防策が必要であると考えられる。また、入院中の神経学的異常
や血液検査異常は、臨床医にとって SFTSの予後を予測する因子として有用である可能性が示唆された。 
